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GAMBARAN EMPATI MAHASISWA KEPERAWATAN KETIKA OSCA DI 
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA 
*Nely Qomarun Nisa**Enita Dewi, S.Kep.,Ns.,MN 
Abstrak  
Pendahuluan: Empati adalah kemampuan untuk berbagi dan memahami keadaan 
atau perasaan yang biasanya ditunjukan dengan “put oneself into another’s shoes”, 
yang berarti kemampuan dalam memandang perasaan atau emosi orang lain kedalam 
diri sendiri. Dasar dari praktek keperawatan adalah empati, yang dimana juga 
merupakan dasar untuk dapat memahami kebutuhan, perasaan dan permasalahan 
pasien.Semakin baik perawat dalam menggunakan empati ketika perawatan maka 
akan semakin tinggi tingkat kepuasan pasien. Oleh karena itu pengukuran terhadap 
tingkat emapti perawat perlu dilakukan untuk mengetahui seberapa baik perawat 
dalam memberikan perawatan menggunakan empati. Tujuan: untuk menggambarkan 
kemampuan empati mahasiswa keperawatan dalam memberikan intervensi kepada 
pasien simulasi (probandus) ketika OSCA. Metodologi penelitian: Penelitian ini 
merupakan penelitian kuantitatif dengan desain deskriptif menggunakan rancangan 
cross-sectional. Penelitian dilakukan terhadap 125 mahasiswa keperawatan tahun 
kedua (semester 4) yang sedang melaksanakan ujian OSCA dengan matakuliah yang 
diujikan yaitu Keperawatan Medikal Bedah (KMB). Instrument pengukuran 
menggunakan Consultation and Relational Empathy (CARE). Hasil:Empati 
mahasiswa keperawatan perempuan (68.8%) lebih tinggi dari mahasiswa keperawatan 
pada laki – laki (62.5%).  Mahasiswa pada kelompok umur remaja akhir (59.4%) 
lebih rendah dari mahasiswa kelompok dewasa awal (69.9%). Dilihat dari 
keseluruhan mahasiswa, sebagian besar memiliki tingkat empati yang tinggi (64%). 
Kesimpulan:Empati pada mahasiswa berbeda dari jenis kelamin, dan umur 
mahasiswa. 
Kata kunci: empati, mahasiswa, pasien simulasi (probandus), OSCA. 
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EMPATHY OF NURSING STUDENT WHILE OSCA IN UNIVERSITAS 
MUHAMMADIYAH SURAKARTA 
*Nely Qomarun Nisa**Enita Dewi, S.Kep.,Ns.,MN 
Abstract 
Back ground: Empathy is the ability to sharing and understanding the condition or 
situation that generally showed with “put oneself into another’s shoes”, which is 
means to the ability in take someone perspective and other emotion into their self, 
that isthe foundation of nursing practice, which also the fundamental to able to 
understand the need, feeling, and patients problem. The measuring toward nurse 
empathy level is necessary to know how well the nurse in giving care with empathy. 
Aim: To describe the empathy level of nursing student while giving care prosedure to 
simulation patient in OSCA. Research Methodology: This research is quantitative 
with cross-sectional descriptive model. The sample was 125 nursing students in the 
second year (4
th
 semester) who were focusing on OSCA on Surgical Medical 
Nursing. The tool that used to assess was Consultation and Relational Empathy 
(CARE). Result: Female nursing students empathy (68.8%) is higher than male 
(62.5%). The students empathy in late adolescence age group (59.4%) is lower than 
in early adulthood age group (69.9%). The majority of respondents have high 
empathy level (64%). Conclusion: student’s empathy is different from their sex, and 
age. 
Key words: empathy, nursing students, simulation pasien, OSCA. 
